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Resumo

INTRODUCAO: As disfuncdes temporomandibulares (DTM) constituem um conjunto de
alteracdes que acometem a articulacdo temporomandibular, os musculos da mastigacdo e
estruturas associadas. Apresentam etiologia multifatorial e podem envolver fatores fisicos,
funcionais, comportamentais e psicossociais, manifestando-se por dor, limitacdo dos
movimentos mandibulares, ruidos articulares e comprometimento da qualidade de vida. Nesse
contexto, a abordagem interdisciplinar entre Odontologia e Fisioterapia pode contribuir para um
cuidado mais abrangente e individualizado. OBJETIVO: Analisar a atuacdo interdisciplinar da
Fisioterapia e da Odontologia no manejo das disfun¢des temporomandibulares, destacando as
contribuicoes de cada area e as possibilidades de integracao das interven¢des. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisao bibliografica, descritiva e de abordagem qualitativa. Foram consultadas
as bases PubMed/MEDLINE, SciELO, LILACS/BVS e PEDro, utilizando descritores e termos
relacionados as DTM, Fisioterapia, Odontologia, terapia manual, exercicios terapéuticos e
abordagem interdisciplinar. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2026, em
portugués, inglés ou espanhol. Apos a selegdo, foram incluidos 10 artigos para andlise qualitativa.
RESULTADOS: Os estudos demonstraram que a Odontologia apresenta papel fundamental na
avaliacdo, diagnoéstico e definicdo das condutas relacionadas ao sistema estomatognatico,
enquanto a Fisioterapia contribui principalmente para o controle da dor, mobilidade mandibular
e recuperacdo funcional. Terapia manual e exercicios terapéuticos apresentaram resultados
favoraveis na reducdo da dor e melhora da abertura bucal. A combinacdo de estratégias
odontoldgicas e fisioterapéuticas mostrou potencial para ampliar os beneficios terapéuticos,



embora ainda existam barreiras relacionadas a comunicacdo e ao encaminhamento entre
profissionais. CONCLUSAO: A atuagio interdisciplinar entre Odontologia e Fisioterapia mostra-se
promissora no manejo das DTM, favorecendo uma assisténcia individualizada e abrangente.
Entretanto, sdo necessarios estudos mais robustos e com acompanhamento prolongado para
fortalecer as evidéncias sobre os beneficios dessa integragao.

Palavras-chave: Disfungao temporomandibular; Odontologia; Fisioterapia;
Interdisciplinaridade; Terapia manual.

Abstract

INTRODUCTION: Temporomandibular disorders (TMD) comprise a set of conditions affecting
the temporomandibular joint, the muscles of mastication, and associated structures. They have a
multifactorial etiology involving physical, functional, behavioral, and psychosocial factors,
manifesting as pain, limited mandibular movement, joint sounds, and impaired quality of life. In
this context, an interdisciplinary approach involving Dentistry and Physiotherapy can contribute
to more comprehensive and individualized care. OBJECTIVE: To analyze the interdisciplinary role
of Physiotherapy and Dentistry in the management of TMD, highlighting the contributions of
each field and the possibilities for integrating interventions. METHODOLOGY: This is a
descriptive literature review with a qualitative approach. The PubMed/MEDLINE, SciELO,
LILACS/BVS, and PEDro databases were consulted using descriptors and terms related to TMD,
Physiotherapy, Dentistry, manual therapy, therapeutic exercises, and interdisciplinary
approaches. Articles published between 2020 and 2026 in Portuguese, English, or Spanish were
included. Following the selection process, 10 articles were included for qualitative analysis.
RESULTS: Studies demonstrated that Dentistry plays a fundamental role in the assessment,
diagnosis, and determination of management strategies regarding the stomatognathic system,
while Physiotherapy contributes primarily to pain control, mandibular mobility, and functional
recovery. Manual therapy and therapeutic exercises yielded favorable results in reducing pain
and improving mouth opening. Combining dental and physiotherapeutic strategies showed
potential for enhancing therapeutic benefits, although barriers regarding communication and
professional referrals still exist. CONCLUSION: Interdisciplinary collaboration between Dentistry
and Physiotherapy shows promise in the management of TMD, fostering individualized and
comprehensive care. However, more robust studies with long-term follow-up are needed to
strengthen the evidence regarding the benefits of this integration.
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1 INTRODUCAO

As disfungdes temporomandibulares (DTM) constituem um conjunto de alteragdes que
acometem a articulagdo temporomandibular, os musculos da mastigagdo e estruturas
associadas, podendo apresentar manifestagdes predominantemente musculares, articulares ou
uma combinagdo de ambas. Trata-se de uma condi¢do de natureza multifatorial, na qual
diferentes fatores fisicos, funcionais e psicossociais podem participar do desenvolvimento e

da manutenc¢do dos sintomas. Nesse contexto, a avaliagdo clinica deve considerar ndo apenas



as estruturas do sistema mastigatdrio, mas também as caracteristicas individuais e funcionais

de cada paciente (VALESAN et al., 2021; PATEL et al., 2023).

As manifestacdes clinicas das DTM sdo variadas e podem incluir dor na regido
temporomandibular e nos musculos mastigatorios, limitacdo ou alteragdo dos movimentos
mandibulares e ruidos articulares. A presenga desses sintomas pode interferir em atividades
relacionadas & mastigacdo e aos movimentos da mandibula, repercutindo na funcionalidade e
na qualidade de vida. Evidéncias recentes demonstram que individuos com DTM apresentam
pior qualidade de vida relacionada a satde bucal quando comparados a individuos sem a
condi¢do, reforcando que suas repercussdes ultrapassam a presenga isolada de dor ou

alteracdo articular (QAMAR et al., 2023).

A complexidade clinica das DTM também influencia a escolha das estratégias
terapéuticas. As evidéncias atuais favorecem uma abordagem individualizada e
predominantemente conservadora, considerando o diagnoéstico, a intensidade dos sintomas, as
limitagdes funcionais e as caracteristicas biopsicossociais de cada paciente. Dessa forma, o
manejo ndo deve ser baseado em uma Unica interven¢do ou em uma abordagem padronizada
para todos os casos, mas na combinagdo de estratégias compativeis com as necessidades

identificadas durante a avaliacdo (TRAN et al., 2022; PATEL et al., 2023).

Nesse cendrio, a atuagdo interdisciplinar entre Odontologia e Fisioterapia apresenta
relevancia no cuidado as pessoas com DTM. A Odontologia possui papel fundamental na
avaliacdo das estruturas e fungdes do sistema estomatognatico, no diagnoéstico e na defini¢ao
das condutas odontoldgicas, enquanto a Fisioterapia pode contribuir para o controle da dor,
melhora da mobilidade mandibular, funcdo musculoesquelética e desempenho funcional.
Estudos recentes indicam resultados favordveis para intervengdes fisioterapéuticas,
especialmente terapia manual e exercicios terapéuticos, na reducdo da dor e na melhora da

abertura bucal (ARRIBAS-PASCUAL et al., 2023; IDANEZ-ROBLES et al., 2023).

A integracdo dessas areas pode ampliar as possibilidades de cuidado, especialmente
quando as intervengdes sdo planejadas de acordo com as caracteristicas clinicas de cada
paciente. Uma revisdo de escopo sobre a abordagem interdisciplinar das DTM identificou
resultados positivos na reducdo da dor apds intervengdes que combinaram estratégias
fisioterapéuticas e odontoldgicas, destacando a importancia da atuagdo conjunta entre os

profissionais envolvidos no tratamento (BRIGHENTI et al., 2023).



Diante disso, compreender como a Fisioterapia ¢ a Odontologia podem atuar de
maneira complementar torna-se relevante para o desenvolvimento de estratégias de cuidado
mais abrangentes e individualizadas. Assim, este estudo tem como objetivo analisar, por meio
de uma revisdo bibliografica, a atuagdo interdisciplinar da Fisioterapia e da Odontologia no
manejo das disfungdes temporomandibulares, destacando as contribuicdes de cada area e as

possibilidades de integracdo entre as intervengdes.
2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica, de carater descritivo e abordagem qualitativa,
desenvolvida com o objetivo de analisar as evidéncias disponiveis sobre a atuagdo da
Fisioterapia e da Odontologia no manejo das disfungdes temporomandibulares (DTM), com

énfase nas possibilidades de atuagdo interdisciplinar entre essas areas.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS/BVS) e Physiotherapy Evidence Database (PEDro). Foram utilizados
descritores controlados dos vocabularios DeCS e MeSH, associados a termos livres
relacionados as disfuncdes temporomandibulares, Fisioterapia, Odontologia, terapia manual,
exercicios terapéuticos e abordagem interdisciplinar. Os termos foram combinados por meio

dos operadores booleanos AND e OR, de acordo com as caracteristicas de cada base de dados.

Foram considerados elegiveis artigos cientificos publicados no periodo de 2020 a
2026, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem as disfungdes
temporomandibulares e apresentassem informagdes relacionadas a avalia¢dao, ao tratamento
ou ao acompanhamento por profissionais da Odontologia, da Fisioterapia ou pela atuacdo
conjunta dessas areas. Foram priorizados estudos de revisdo sistemadtica, meta-analise, revisao
de escopo, estudos observacionais € outras pesquisas com relevancia clinica para o manejo

das DTM.

Foram excluidos estudos duplicados, publica¢des que ndo apresentassem relagao direta
com o tema, estudos exclusivamente laboratoriais ou experimentais sem aplicabilidade clinica

e trabalhos cujo conteudo ndo permitisse identificar sua contribui¢do para a abordagem das

DTM.



Apos a busca, os estudos foram submetidos a analise dos titulos e resumos, seguida da

leitura do texto completo daqueles considerados potencialmente relevantes. Ao final do

processo de selecdo, foram incluidos 10 artigos para compor a analise desta revisao.

Para a extragdo dos dados, foi elaborado um quadro contendo informacgdes referentes

ao autor, ano de publicacdo, objetivo, area profissional envolvida e principais resultados. Os

dados foram organizados de forma descritiva e interpretados qualitativamente, permitindo

identificar as principais contribui¢des da Fisioterapia e da Odontologia no manejo das DTM,

bem como os possiveis beneficios da atuagdo interdisciplinar entre essas areas.

Por se tratar de uma revisdo bibliografica baseada exclusivamente em dados

secundarios disponiveis na literatura cientifica, ndo houve participacao direta de seres

humanos nem necessidade de coleta de dados primérios.

Figura 1 — Sintese dos artigos incluidos na revisao bibliografica

N° Autor/Ano Objetivo Area pmﬁ§510nal Principais resultados
envolvida
Kapos et al. Revisar conceitos atuais relacionados Odontologia / As DTM apresentam Drigem multifatorial ?""0"’5“‘
1 (2020) a etiologia, diagnéstico e manejo das DTM. abordagem multidisciplinar | estruturas musculares e articulares. O manejo contemporineo
favorece abordagens conservadoras e individualizadas.
Melo et al. Avaliar a efetividade da terapia manual no Odontologia / Fisioterapia A terapia manual .apres?ntou resultados favordveis para
2 (2020) tratamento da dor miofascial relacionada as DTM. redugio da dor miofascial e foi considerada uma possibilidade
terapéutica conservadora no manejo das DTM.
Tran et al. Sintetizar evidéncias provenientes de revisdes Odontologia / A revisdo reuniu 62 revisoes sistematicas e nove diretrizes,
3 (2022) sistematicas e diretrizes sobre o manejo das DTM. | abordagem multidisciplinar | reforgando a necessidade de cuidados baseados em evidéncias
e adaptados as caracteristicas individuais do paciente.
Arribas-Pascual | Avaliar as evidéncias sobre os efeitos das Fisioterapia Foram identificados beneficios de diferentes intervengoes
4 et al. (2023) intervengoes fisioterapéuticas na dor e na abertura fisioterapéuticas, especialmente terapia manual e exercicios
bucal de pacientes com DTM. terapéuticos, para dor e fungao mandibular.
Id4fiez-Robles Analisar a efetividade dos exercicios terapéuticos | Fisioterapia Foram incluidos 16 estudos, com 812 participantes. Os exercicios
b etal. (2023) sobre dor e abertura méxima da boca em pacientes apresentaram redugio da dor e melhora dos limiares de pressio
| com DTM. dolorosa e da abertura maxima da boca.
Vieira et al. Avaliar os efeitos da terapia manual sobre dor, Fisioterapia A revisdo de ensaios clinicos randomizados indicou resultados
| 6 (2023) abertura maxima da boca e incapacidade favoraveis da terapia manual para redugdo da dor e melhora
relacionada as DTM. da fung¢io mandibular.
- Brighenti et al. Investigar os efeitos de uma abordagem Odontologia / Fisioterapia | 05 “t”d‘}f analisados indicaram reduczo da dor apos A
! (2023) interdisciplinar no manejo das DTM. mter\fen.coes combinadas. A associagdo de diferentes estratgg!as
terapéuticas mostrou potencial para melhorar os resultados clinicos.
Sauvageon et al. | Avaliar a colaboragdo entre dentistas e Odontologia / Fisioterapia Entre 420 profissionais analisados, 57% relataram encaminhamento
8 (2024) fisioterapeutas no tratamento das DTM. de pacientes para fisioterapeutas como primeira opgéo. Os autores
destacaram a necessidade de ampliar a colaboragao interdisciplinar.
Ferrillo et al. Mapear as evidéncias disponiveis sobre Fisioterapia A revisio de escopo identificou ampla produgio sobre terapia
| intervengdes fisioterap@uticas conservadoras e T A =
C) (2026) - e o - manual, exercicios terapéuticos e modalidades fisicas, destacando
| para DTM e identificar as principais estratégias . E S o "
s a importancia de abordagens conservadoras e individualizadas.
| utilizadas. | |
Chiaramonte et al, =~ Avaliar a eficicia da terapia manual realizada por | Fisioterapia / Odontologia / Foram incluidos 18 ensaios clinicos randomizados. A terapia
10 (2026) diferentes profissionais sobre dor e fungio abordagem interdisciplinar manual esteve associada a reducio da dor e melhora da abertura

em pacientes com DTM.

maxima da boca, principalmente em curto prazo.

Fonte: Elaborado pela autora (2026), com base nos estudos selecionados.



3 REVISAO BIBLIOGRAFICA
3.1 Disfung¢odes temporomandibulares: conceito e caracteristicas

As disfungdes temporomandibulares (DTM) constituem um conjunto de condicdes
musculoesqueléticas e neuromusculares que acometem os musculos da mastigacdo, as
articulagcdes temporomandibulares (ATM) e estruturas associadas ao sistema estomatognatico.
Essas alteracdoes podem apresentar manifestacdes predominantemente musculares, articulares
ou uma combinacdo de ambas, sendo caracterizadas principalmente por dor, limitacdo dos
movimentos mandibulares e alteragdes funcionais. Kapos et al. (2020) destacam que as DTM
representam uma das principais causas de dor orofacial ndo odontogénica e apresentam
manifestagdes clinicas variadas, o que exige avaliagdo individualizada e adequada

classificagdo dos casos.

A classificagcdo das DTM deve considerar as diferentes estruturas envolvidas e as
manifestagdes clinicas apresentadas pelo paciente. Entre os quadros dolorosos encontram-se a
mialgia, a artralgia e a cefaleia atribuida a DTM, enquanto as condi¢des ndo dolorosas podem
envolver deslocamentos do disco articular, alteragdes degenerativas e subluxacdes. Essa
diversidade demonstra que a expressao “DTM” nao corresponde a uma unica doenga, mas a
um conjunto de alteragdes com diferentes mecanismos e necessidades terapéuticas. Li e
Leung (2021) ressaltam que essa heterogeneidade constitui um dos fatores que tornam o

diagndstico e o manejo clinico desafiadores.

A etiologia das DTM ¢ considerada multifatorial, envolvendo a interacdo de fatores
biologicos, musculoesqueléticos, comportamentais e psicossociais. A literatura recente nao
sustenta a existéncia de um Unico fator responséavel pelo desenvolvimento dessas alteracdes,
sendo mais adequado compreendé-las a partir de um modelo biopsicossocial. Warzocha,
Gadomska-Krasny e Mrowiec (2024), em revisao sistematica, identificaram associagdes entre
DTM e fatores como sexo feminino, alteracdes do sono, depressao, ansiedade, somatizagao e

parafuncdes orais, refor¢ando a complexidade da condigao.

Entre os principais sinais e sintomas encontram-se dor nos musculos mastigatorios ou
na regido da ATM, ruidos articulares, dificuldade ou limitagdo para abrir a boca, alteragdes
nos movimentos mandibulares e desconforto durante a mastigacdo. A presenga desses
sintomas pode interferir diretamente nas atividades cotidianas e na qualidade de vida. Qamar

et al. (2023), em revisdo sistematica e meta-analise, observaram impacto significativo das



DTM na qualidade de vida relacionada a saude bucal, demonstrando que a condicdo
ultrapassa a dimensdo exclusivamente fisica e pode repercutir no bem-estar geral dos

individuos.

O diagnostico das DTM deve ser fundamentado principalmente na avaliagdo clinica,
considerando historia do paciente, caracteristicas da dor, movimentos mandibulares, palpacao
muscular e articular e identificagdo dos sinais e sintomas associados. Exames de imagem
podem atuar como recursos complementares em situacdes especificas, ndo devendo substituir
a avaliacdao clinica. Kapos et al. (2020) e Li e Leung (2021) destacam a importancia de
instrumentos diagnosticos padronizados e de uma avaliagao direcionada ao tipo especifico de
DTM. Dessa forma, a identificacdo adequada da condi¢do constitui etapa essencial para
estabelecer um plano terapéutico individualizado e definir a necessidade de participagdo de

diferentes profissionais.
3.2 ATUACAO DA ODONTOLOGIA NO MANEJO DAS DTM

A Odontologia desempenha papel fundamental na avaliag¢@o inicial e no diagndstico
das DTM, especialmente por sua atuagdo diretamente relacionada ao sistema estomatognatico,
a ATM e as estruturas envolvidas na mastigacdo. A avaliagdo odontologica deve considerar
ndo apenas os sinais clinicos presentes, mas também a historia da dor, fatores associados,
habitos parafuncionais e possiveis repercussoes funcionais. Patel et al. (2023) defendem uma
abordagem baseada em evidéncias e organizada de acordo com o diagnostico e as
caracteristicas individuais do paciente, evitando a utilizagao indiscriminada de procedimentos

Invasivos.

O diagnostico diferencial ¢ particularmente importante porque manifestagdes como
dor facial, cefaleia, limitacdo mandibular e desconforto na regido pré-auricular podem estar
relacionadas a diferentes condi¢des. Nesse sentido, a avaliagdo odontologica deve distinguir
as DTM de outras causas de dor orofacial e identificar se o quadro apresenta predominancia
muscular, articular ou mista. A utilizagdo de critérios diagnosticos estruturados contribui para
maior precisdo clinica e facilita a comunicacdo entre os profissionais envolvidos no
acompanhamento do paciente. Kapos et al. (2020) destacam que os critérios diagndsticos
contemporaneos possibilitam maior confiabilidade na identificagdo das principais categorias

de DTM e favorecem a comunicagdo em contextos multidisciplinares.



Quanto ao tratamento, as evidéncias atuais favorecem inicialmente estratégias
conservadoras e individualizadas. A abordagem odontologica pode incluir orientagdo ao
paciente, medidas de autocuidado, controle de fatores associados, acompanhamento clinico e,
quando indicado, utilizagdo de dispositivos oclusais. Uma revisdo de escopo publicada em
2024 identificou que abordagens ndo invasivas, incluindo fisioterapia, intervencdes
comportamentais e outras estratégias conservadoras, apresentam papel importante no controle
da dor e na recuperagdao funcional, enquanto procedimentos invasivos devem ser reservados

para situagdes especificas.

As placas oclusais constituem uma das estratégias utilizadas no manejo odontoloégico
das DTM, embora sua efetividade deva ser interpretada de maneira criteriosa. Estudos
recentes apontam resultados favoraveis em determinados pacientes, especialmente em relagao
a dor e aos movimentos mandibulares, mas também destacam a baixa ou muito baixa certeza
de algumas evidéncias. Uma revisdo sistematica publicada em 2022 nao conseguiu confirmar
ou refutar de maneira definitiva a superioridade das placas estabilizadoras sobre outros
tratamentos para DTM de origem muscular. Portanto, sua indicagdo deve estar associada ao

diagnostico e ao quadro clinico individual, e ndo ser considerada uma intervengao universal.

Além da intervencdo direta, cabe ao cirurgido-dentista acompanhar a evolugdo
clinica e reconhecer situacdes nas quais a participacao de outros profissionais pode contribuir
para o tratamento. Essa necessidade ¢ particularmente relevante nas DTM de carater
musculoesquelético, nas quais aspectos relacionados a mobilidade mandibular, tensao
muscular, controle motor e fungdo podem demandar intervengao fisioterapéutica. Sauvageon
et al. (2024), ao investigarem a colaboragdo entre dentistas e fisioterapeutas, identificaram que
o encaminhamento para Fisioterapia ainda nao ocorre de maneira sistematica e que a falta de

conhecimento sobre a atuagdo fisioterapéutica constitui uma das barreiras para a colaboragao.
3.3 ATUACAO DA FISIOTERAPIA NO MANEJO DAS DTM

A Fisioterapia apresenta importante contribui¢do no manejo das DTM por atuar sobre
aspectos musculoesqueléticos e funcionais relacionados a dor e a mobilidade mandibular. A
avaliagdo fisioterapéutica deve considerar amplitude dos movimentos da mandibula, presenga
e intensidade da dor, sensibilidade muscular, fungdao e possiveis limitagcdes associadas. A
andlise desses elementos permite estabelecer objetivos terapéuticos individualizados e

acompanhar a evoluc¢do do paciente ao longo do tratamento. Evidéncias recentes apontam que



a Fisioterapia pode produzir beneficios principalmente na redu¢do da dor e na melhora da

fun¢do mandibular.

Entre os recursos fisioterapéuticos, a terapia manual apresenta destaque na literatura. Essa
modalidade pode envolver técnicas direcionadas aos musculos mastigatorios, regido cervical e
estruturas relacionadas a mobilidade mandibular, de acordo com a avalia¢ao clinica. Vieira et
al. (2023), em revisao sistematica de ensaios clinicos randomizados, identificaram evidéncias
favoraveis a utilizacdo da terapia manual para reducdo da intensidade da dor, aumento da

abertura maxima da boca e reducao da incapacidade relacionada as DTM.

Os exercicios terap€uticos também representam uma estratégia relevante, especialmente
por possibilitarem o trabalho sobre mobilidade, coordenagao e funcdo mandibular.
Idanez-Robles et al. (2023), em revisdo sistematica com meta-analise que reuniu 16 estudos e
812 participantes, encontraram efeitos favoraveis dos exercicios terapéuticos sobre a redugao
da dor e 0 aumento da abertura maxima ativa e passiva da boca. Esses resultados sustentam a
utilizacdo dos exercicios como parte do tratamento conservador, especialmente quando

prescritos de acordo com as caracteristicas e limitagdes apresentadas pelo paciente.

Os recursos eletrofisicos também sdo empregados na pratica fisioterapéutica, embora os
resultados dependam da modalidade utilizada, dos parametros aplicados e das caracteristicas
da populacdo estudada. Serrano-Mufoz et al. (2023), em revisdo sistematica e meta-analise,
avaliaram diferentes modalidades de estimulacdo elétrica e observaram resultados
relacionados a reducdo da dor musculoesquelética e a fungdo mastigatéria, embora a
heterogeneidade dos protocolos de tratamento deva ser considerada na interpretagdo dos
achados. A literatura mais ampla sobre Fisioterapia também aponta terapia manual, exercicios

e modalidades fisicas como as intervencgdes mais frequentemente investigadas.

A educagdo do paciente e o incentivo ao autocuidado constituem componentes
complementares da intervencdo fisioterapéutica. Orientagdes sobre habitos, controle de
comportamentos parafuncionais, exercicios domiciliares e estratégias para lidar com a dor
podem favorecer a participagdo ativa do paciente no processo terapéutico. Entretanto, a
evidéncia disponivel indica que essas estratégias devem ser integradas ao plano de cuidado de
maneira individualizada, pois os resultados podem variar de acordo com o tipo de DTM e as
caracteristicas do paciente. Dessa forma, a Fisioterapia ndo deve ser compreendida apenas
como aplicagdo de técnicas, mas como uma interven¢do voltada a recuperacdo funcional e a

participagdo ativa do individuo.



3.4 ATUACAO INTERDISCIPLINAR DA ODONTOLOGIA E FISIOTERAPIA

A natureza multifatorial das DTM justifica a necessidade de uma abordagem que
ultrapasse a atuagdo isolada de uma unica categoria profissional. Nesse contexto, a
interdisciplinaridade entre Odontologia e Fisioterapia possibilita a integracao de diferentes
perspectivas de avaliacdo e tratamento. Enquanto a Odontologia apresenta competéncia
especifica para avaliagdo das estruturas orofaciais, diagnostico das alteragdes do sistema
estomatognatico e definicdo de estratégias odontoldgicas, a Fisioterapia contribui
principalmente para o manejo dos componentes musculoesqueléticos e funcionais. A
integragdo dessas competéncias pode favorecer uma assisténcia mais abrangente e

individualizada.

A complementaridade entre as 4reas torna-se especialmente relevante nos casos em que
a DTM apresenta manifestacdes simultaneamente articulares, musculares e funcionais. A
atuacdo conjunta ndo significa necessariamente que todos os pacientes devam receber as
mesmas intervengdes, mas que o plano terapéutico deve ser construido a partir das
necessidades identificadas na avaliagdo. Brighenti et al. (2023), em revisdo de escopo,
analisaram estudos sobre intervengdes combinadas e observaram efeitos positivos sobre a dor
apods abordagens que associaram estratégias fisioterapéuticas e odontologicas, incluindo

combinagdes envolvendo terapia manual, placas oclusais e eletroterapia.

A perspectiva interdisciplinar também se relaciona ao modelo biopsicossocial de
compreensdo das DTM. A presenga de fatores psicoldgicos, comportamentais e relacionados
ao estilo de vida pode influenciar a percep¢do da dor, a funcionalidade e a resposta ao
tratamento. Qamar et al. (2023) demonstraram que as DTM apresentam repercussoes
significativas na qualidade de vida relacionada a saude bucal, reforcando a importancia de
uma abordagem que considere o impacto da condicdo sobre a vida cotidiana. Assim, a
assisténcia deve contemplar ndo apenas a reducdo dos sintomas fisicos, mas também

estratégias que favorecam autonomia, funcionalidade e qualidade de vida.

Apesar do potencial da atuagdo conjunta, a integracdo entre Odontologia e Fisioterapia
ainda apresenta desafios na pratica clinica. Sauvageon et al. (2024) identificaram que, entre os
profissionais avaliados, o encaminhamento para Fisioterapia ndo ocorria de forma sistematica,
sendo a falta de conhecimento sobre o papel do fisioterapeuta uma das razdes apontadas para

a auséncia de encaminhamento. Os autores também observaram interesse dos profissionais na



ampliacdo da colaboragdo interdisciplinar, indicando que formacdo profissional e

comunicagao entre as categorias podem contribuir para superar essas barreiras.

As evidéncias disponiveis, entretanto, ainda apresentam limitagdes que devem ser
consideradas. Revisdes recentes apontam heterogeneidade entre diagnosticos, protocolos
terapéuticos, instrumentos de avaliagdao, tamanho das amostras e tempo de acompanhamento.
Ballesteros-Frutos et al. (2024), por exemplo, identificaram 136 estudos clinicos sobre
intervengdes  fisioterapéuticas, observando amostras  frequentemente  pequenas,
acompanhamento predominantemente curto e risco de viés moderado a alto. Da mesma
forma, Chiaramonte et al. (2026) apontaram que a terapia manual estd associada a melhorias
de curto prazo na dor e na abertura bucal, mas ressaltaram a necessidade de estudos mais
robustos e de maior duracdo para estabelecer conclusdes sobre efeitos de longo prazo e

superioridade entre diferentes profissionais ou técnicas.
4 DISCUSSAO

Os estudos analisados indicam que Odontologia e Fisioterapia apresentam competéncias
distintas que podem se complementar no manejo das DTM. A Odontologia contribui
principalmente para a avaliacdo das estruturas orofaciais, estabelecimento do diagnostico e
definicdo das condutas odontoldgicas, enquanto a Fisioterapia concentra-se nos aspectos
musculoesqueléticos, funcionais e relacionados a mobilidade mandibular. Essa divisdo de
competéncias permite que diferentes manifestacdes da condi¢do sejam contempladas no

planejamento terapéutico (KAPOS et al., 2020; TRAN et al., 2022).

Os achados de Arribas-Pascual et al. (2023) e Idafiez-Robles et al. (2023) demonstram
beneficios de intervengdes fisioterapéuticas, especialmente exercicios terapéuticos e terapia
manual, sobre dor e fung¢do mandibular. Esses resultados ampliam as possibilidades de
intervengdo nos pacientes acompanhados pela Odontologia, principalmente quando sao

identificadas altera¢des musculares ou limitagdes funcionais.

No campo odontologico, a literatura refor¢a a importancia de estabelecer o diagnostico
antes da escolha da intervengdo. Tran et al. (2022) observaram que as estratégias terapéuticas
devem ser selecionadas conforme o tipo de DTM e as caracteristicas clinicas apresentadas.
Assim, a participacdo da Fisioterapia deve ocorrer de maneira direcionada, considerando as

necessidades identificadas durante a avaliagao.



A associacdo entre diferentes modalidades foi analisada por Brighenti et al. (2023), que
identificaram resultados favordveis em intervengdes interdisciplinares envolvendo estratégias
odontoldgicas e fisioterapéuticas. Embora os estudos apresentem diferengas quanto aos
protocolos empregados, os resultados indicam que a combinacdo de conhecimentos pode

ampliar as possibilidades de cuidado.

A principal contribuicdo da atuacdo interdisciplinar esta na possibilidade de integrar
diferentes estratégias terapéuticas em um mesmo plano de cuidado. Brighenti et al. (2023)
identificaram reducao da dor em estudos que utilizaram intervengdes combinadas, sugerindo

potencial beneficio da associacao entre diferentes modalidades.

A recuperagao funcional constitui outro aspecto relevante. Os resultados apresentados
por Idanez-Robles et al. (2023) demonstraram melhora da abertura maxima da boca apos
exercicios terapéuticos, enquanto Vieira et al. (2023) encontraram resultados favoraveis da
terapia manual sobre dor, abertura bucal e incapacidade. Esses achados evidenciam que a

intervencao fisioterapéutica pode contribuir para além do controle sintomatico.

A integragdo também pode favorecer a continuidade do acompanhamento. Quando
existe comunicagao entre os profissionais, os achados observados durante o tratamento podem
ser compartilhados e considerados na tomada de decisdes. Essa articulagdo reduz a

possibilidade de condutas isoladas e favorece maior coeréncia no acompanhamento.

Outro beneficio esta relacionado a possibilidade de ampliar a atencdo as necessidades
individuais. A presenca de fatores associados, como altera¢des do sono, ansiedade, depressao
e parafuncdes, identificada por Warzocha, Gadomska-Krasny e Mrowiec (2024), demonstra

que diferentes aspectos podem interferir na evolugdo das DTM.

Os estudos selecionados reforcam que as DTM ndo devem ser compreendidas
exclusivamente a partir de alteracdes estruturais. Warzocha, Gadomska-Krasny e Mrowiec
(2024) identificaram relag@o entre a condi¢do e fatores como ansiedade, depressao, alteragdes
do sono e parafungdes orais, evidenciando a influéncia de diferentes dimensdes sobre o

quadro clinico.

Essa perspectiva também ¢ sustentada pelos achados de Qamar et al. (2023), que
demonstraram impacto das DTM sobre a qualidade de vida relacionada a satide bucal. A
repercussdo da condicdo sobre atividades cotidianas refor¢a a necessidade de avaliar

resultados terapéuticos que ultrapassem a simples reducado da intensidade da dor.



Nesse sentido, a individualizagdo constitui elemento fundamental para a escolha das
condutas. Pacientes com manifestagdes predominantemente musculares podem apresentar
necessidades diferentes daqueles com alteragdes articulares ou quadros associados a fatores
psicossociais. Portanto, a mesma intervenc¢ao ndo deve ser aplicada indistintamente a todos os

pacientes.

A participagdo de diferentes profissionais pode contribuir para essa avaliagdo ampliada.
A Odontologia e a Fisioterapia possuem perspectivas distintas sobre a condi¢ao, permitindo a

identificacao de aspectos complementares durante o acompanhamento.

Apesar do potencial da integracdo entre as areas, a colaboragdo profissional ainda
apresenta dificuldades. Sauvageon et al. (2024) identificaram que o encaminhamento entre
dentistas e fisioterapeutas ndo ocorre de maneira sistematica, evidenciando que a articulagdo

entre as categorias ainda pode ser aprimorada.

Uma das dificuldades esta relacionada ao conhecimento sobre as atribuigoes de cada
profissdo. Quando os profissionais ndo reconhecem claramente as possibilidades de atuagao
da outra area, podem ocorrer encaminhamentos inadequados ou auséncia de encaminhamento

mesmo diante de necessidades especificas.

Outro desafio corresponde a comunicagdo durante o acompanhamento. O
encaminhamento do paciente ndo garante, por si s0, uma atuagao interdisciplinar. E necessario
que informagdes relevantes sobre diagndstico, evolugdo e objetivos terapéuticos sejam

compartilhadas entre os profissionais.

A auséncia de protocolos especificos também pode dificultar a organizag¢ao do cuidado.
Os estudos utilizam diferentes técnicas, parametros e critérios de avaliagdo, o que dificulta

estabelecer uma sequéncia terap€utica unica para os pacientes com DTM.

As evidéncias analisadas apresentam heterogeneidade quanto as caracteristicas dos
participantes, diagnésticos, intervengdes e instrumentos utilizados. Ballesteros-Frutos et al.
(2024) destacaram diferencas metodoldgicas importantes entre os estudos sobre intervengdes

fisioterapéuticas, dificultando comparagdes diretas entre os resultados.

Também existem limitagdes relacionadas ao tamanho das amostras e ao periodo de

acompanhamento. Parte das pesquisas apresenta avaliagdo predominantemente de curto prazo,



0 que restringe a compreensdao sobre a manutencdo dos beneficios apdés o término do

tratamento.

Na atuagdo interdisciplinar, a quantidade de estudos disponiveis ¢ ainda mais limitada.
Brighenti et al. (2023), por exemplo, identificaram apenas seis estudos elegiveis em sua
revisdo de escopo, apesar do elevado numero de registros inicialmente encontrados. Isso
demonstra que a investigacao especifica sobre a integra¢ao entre diferentes profissionais ainda

¢ menos desenvolvida.

Chiaramonte et al. (2026) também ressaltaram limitagdes relacionadas a duracdo do
acompanhamento e a heterogeneidade dos protocolos de terapia manual. Embora tenham sido
observadas melhorias na dor e na abertura bucal, os autores indicam a necessidade de

pesquisas mais robustas para avaliar os efeitos em longo prazo.
5 CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que as disfungdes temporomandibulares apresentam carater multifatorial e
podem comprometer a dor, a fungdo mandibular e a qualidade de vida. A Odontologia exerce
papel fundamental no diagnodstico e manejo das alteracdes orofaciais, enquanto a Fisioterapia
contribui principalmente para o controle da dor e a recuperagdo funcional. A atuagdo conjunta
entre as duas areas mostra-se promissora, especialmente por possibilitar uma abordagem mais
ampla e individualizada. A integragdo entre avaliagdo odontologica, terapia manual,
exercicios terapéuticos, orientacdes e demais estratégias conservadoras pode favorecer

melhores resultados no tratamento das DTM.

Apesar dos resultados positivos, ainda existem limitacdes nas evidéncias disponiveis,
principalmente relacionadas a heterogeneidade dos protocolos € ao acompanhamento dos
pacientes. Dessa forma, sao necessarios novos estudos que fortalecam as evidéncias sobre a

atuacdo interdisciplinar e contribuam para aprimorar o cuidado aos individuos com DTM.

REFERENCIAS

1. ARRIBAS-PASCUAL, Manuel et al. Effects of physiotherapy on pain and mouth
opening in temporomandibular disorders: an umbrella and mapping systematic review
with meta-meta-analysis. Journal of Clinical Medicine, v. 12, n. 3, p. 788, 2023. DOLI:
10.3390/jcm12030788.

2. BALLESTEROS-FRUTOS, Jorge; FERNANDEZ-MATIAS, Ruben;
GALLARDO-ZAMORA, Pablo; PECOS-MARTIN, Daniel. Critical appraisal of
clinical trials evaluating physical therapy treatments for temporomandibular disorders:



a scoping review. Journal of Oral Rehabilitation, v. 51, n. 12, p. 2683-2695, 2024.
DOI: 10.1111/joor.13864.

3. BRIGHENTI, Nicolo et al. Effects of an interdisciplinary approach in the
management of temporomandibular disorders: a scoping review. International Journal
of Environmental Research and Public Health, v. 20, n. 4, p. 2777, 2023. DOI:
10.3390/1jerph20042777.

4. CHIARAMONTE, Rita; FERRILLO, Martina; DE SIRE, Alessandro;
VECCHIO, Michele. Efficacy of manual therapy by different healthcare
professionals on pain and function in temporomandibular disorders: a systematic
review of randomized controlled trials. CRANIO, 2026, p. 1-20. DOI:
10.1080/10669817.2026.2629282.

5. IDANEZ-ROBLES, Ana M. et al. Exercise therapy improves pain and mouth
opening in temporomandibular disorders: a systematic review with meta-analysis.
Clinical  Rehabilitation, v. 37, n. 4, p. 443-461, 2023. DOLI:
10.1177/02692155221133523.

6. KAPOS, Flavia Penteado et al. Temporomandibular disorders: a review of current
concepts in aetiology, diagnosis and management. Oral Surgery, v. 13, n. 4, p.
321-334,2020. DOI: 10.1111/0rs.12473.

7. LI, Dion Tik Shun; LEUNG, Yiu Yan. Temporomandibular disorders: current
concepts and controversies in diagnosis and management. Diagnostics, v. 11, n. 3, p.
459, 2021. DOI: 10.3390/diagnostics 11030459.

8. MELO, Laércio Almeida de et al. Manual therapy in the treatment of myofascial
pain related to temporomandibular disorders: a systematic review. Journal of Oral &
Facial Pain and Headache, v. 34, n. 2, p. 141-148, 2020. DOI: 10.11607/0fph.2530.

9. PATEL, Krupali et al. Temporomandibular disorders—review of evidence-based
management and a proposed multidisciplinary care pathway. Oral Surgery, Oral
Medicine, Oral Pathology and Oral Radiology, v. 136, n. 1, p. 54-69, 2023. DOI:
10.1016/§.0000.2023.02.001.

10. QAMAR, Zeeshan et al. Impact of temporomandibular disorders on oral
health-related quality of life: a systematic review and meta-analysis. Journal of Oral
Rehabilitation, v. 50, n. 8, p. 706-714, 2023. DOI: 10.1111/joor.13472.

11. SAUVAGEON, Loanne et al. Dentists and physiotherapists level of collaboration in the
treatment of temporomandibular disorders in France. BMC Oral Health, v. 24, p. 979, 2024.
DOI: 10.1186/s12903-024-04768-8.

12. SERRANO-MUNOZ, Diego et al. Effectiveness of different electrical stimulation
modalities for pain and masticatory function in temporomandibular disorders: a systematic
review and meta-analysis. The Journal of Pain, v. 24, n. 6, p. 946-956, 2023. DOI:
10.1016/j.jpain.2023.01.016.

13. TRAN, C. et al. Management of temporomandibular disorders: a rapid review of
systematic reviews and guidelines. International Journal of Oral and Maxillofacial Surgery, v.
51,n.9,p. 1211-1225, 2022. DOI: 10.1016/5.ijjom.2021.11.009.

14. VIEIRA, Leonardo Sette et al. The efficacy of manual therapy approaches on pain,
maximum mouth opening and disability in temporomandibular disorders: a systematic review
of randomised controlled trials. Life, v. 13, n. 2, p. 292, 2023. DOI: 10.3390/1ife13020292.



15. WARZOCHA, Joanna; GADOMSKA-KRASNY, Joanna; MROWIEC, Joanna.
Etiologic factors of temporomandibular disorders: a systematic review of literature.
Healthcare, v. 12, n. 5, p. 575, 2024. DOI: 10.3390/healthcare12050575.



	Resumo 
	Abstract  
	INTRODUCTION: Temporomandibular disorders (TMD) comprise a set of conditions affecting the temporomandibular joint, the muscles of mastication, and associated structures. They have a multifactorial etiology involving physical, functional, behavioral, and psychosocial factors, manifesting as pain, limited mandibular movement, joint sounds, and impaired quality of life. In this context, an interdisciplinary approach involving Dentistry and Physiotherapy can contribute to more comprehensive and individualized care. OBJECTIVE: To analyze the interdisciplinary role of Physiotherapy and Dentistry in the management of TMD, highlighting the contributions of each field and the possibilities for integrating interventions. METHODOLOGY: This is a descriptive literature review with a qualitative approach. The PubMed/MEDLINE, SciELO, LILACS/BVS, and PEDro databases were consulted using descriptors and terms related to TMD, Physiotherapy, Dentistry, manual therapy, therapeutic exercises, and interdisciplinary approaches. Articles
	Keywords: Temporomandibular dysfunction; Dentistry; Physiotherapy; Interdisciplinarity;  

